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ГОТОВНІСТЬ СТУДЕНТІВ НЕ ЛІКАРНЯНИХ СПЕЦІАЛЬНОСТЕЙ НАДАТИ 
ПЕРШУ ДОПОМОГУ ПРИ НЕВІДКЛАДНИХ СТАНАХ 
Калик О.О., Похмура В.В. 
Науковий керівник: Любчак В.В. 
Сумський державний університет, кафедра громадського здоров’я 
Актуальність. У зв’язку з наявністю воєнних дій на території України збільшується 
ризик в потребі надання невідкладної медичної допомоги. Своєчасна та кваліфікована 
допомога може зберегти життя і здоров’я потерпілого. 
Мета. Дослідити готовність студентів не лікарняних спеціальностей до надання першої 
медичної допомоги; дослідити рівень базових знань з надання долікарняної допомоги. 
Матеріали і методи. Було проведено інтернет – опитування 30 студентів не медичних 
спеціальностей, яке складалось з 6 загальних та 3 теоретичних тестових питань з надання 
невідкладної допомоги: 1) Стать; 2) Вік; 3) Освіта; 4) Чи були ситуації, які потребували Вашої 
первинної долікарняної допомоги, але ви не могли її надати через відсутність необхідних 
навичок та знань?; 5) Чи готові ви зараз надати домедичну допомогу потребуючому?; 6) Як ви 
вважаєте, Вам потрібні додаткові курси навчання по наданню домедичної допомоги?; 7) Під 
час рубання дров чоловік розсік сокирою передпліччя. Почалася сильна кровотеча: кров 
яскраво-червоного кольору, йде під великим тиском. Яку домедичну допомогу Ви би 
виконали?; 8) Яку домедичну допомогу Ви виконаете під час опіку кінцівки окропом?; 9) Яку 
домедичну допомогу Ви виконаєте під час епілептичного приступу? 
Результати дослідження. Після опитування встановлено, що 46,7% респондентів не 
готові надати первинну медичну допомогу. 26,7% були в ситуації, яка потребувала їхньої 
допомоги, але яку вони не змогли надати через відсутність необхідних навичок та знань. На 
всі 3 теоретичні питання правильно відповіли 50% респондентів, зробили 1 помилку – 33,3%, 
2 помилки - 16,7%. 76,7% вважають, що їм необхідні додаткові курси з надання первинної 
долікарняної допомоги. 
Висновки. Виходячи з цих даних, доречно припустити необхідність створення 
додаткових курсів з надання первинної медичної допомоги серед студентів не лікарняних 
спеціальностей на базі медичного інституту СумДУ. Це буде мати не тільки соціальне 
значення, а і вкрай необхідно у зв’язку з загрозами Україні на сучасній геополітичній арені. 
 
 
РІВЕНЬ УРАЗЛИВОСТІ МОЛОДІ ЩОДО ВІЛ-ПОЗИТИВНИХ ЛЮДЕЙ В УМОВАХ 
ЕПІДЕМІЇ ВІЛ/СНІД 
Команова Дарина 
Сумський державний університет, кафедра громадського здоров’я 
На сьогодні в Україні розвивається епідемія ВІЛ/СНІДу. В країні зареєстровано понад 
170 тис. ВІЛ-інфікованих, але за підрахунками експертів про свій ВІЛ-статус знає лише 
третина інфікованих; загальна кількість людей, які живуть з ВІЛ в Україні, сягає 377 600. Існує 
пеоблема суть якої полягає в упередженому ставленні до людей з даним діагнозом. 
Мета: оцінити рівень уразливість молоді щодо ВІЛ-позитивних людей в умовах епідемії 
ВІЛ/СНІД. 
Матеріали та методи дослідження: В умовах анонімності було створене та 
проаналізоване опитування серед учнів старших класів віком від 15 до 17 років щодо 
уразливого ставлення до людей із ВІЛ. 
Результати дослідження: Участь у опитуванні взяло 72 учні старших класів. 32,7% 
опитуваних тримались би осторонь від таких людей. Утрималися б від дружніх стосунків 55,3 
% опитуваних. 63,4% опитуваних стверджують, що не змогли б покохати та створити сім'ю з 
ВІЛ+ людиною. 53,5% зовсім не володіють інформацією щодо антиретровірусної терапії. 
81,4% стверджують, що ВІЛ обов'язково передається від ураженої матері до дитини. 
Висновок: Проведений аналіз доводить, що рівень уразливості підлітків щодо ВІЛ+ 
людей є високим, що свідчить про не значну обізнаність у даній темі. Слід більше звертати 
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увагу на актуалізацію і популяризацію толерантного ставлення до людей вражених даним 
вірусом. 
 
 
АНАЛІЗ СТАВЛЕННЯ ЛЮДЕЙ ДО МЕТОДУ ЛІКУВАННЯ- ПЛАЗМАФЕРЕЗ 
Коркішко С.О., Заслонко М.Є., Патлах Я.А., Любчак В.В. 
Сумський державний університет, кафедра громадського здоров’я 
Актуальність. При проведенні плазмаферезу із загального об'єму крові видаляється 
частина плазми пацієнта, і відшкодовується спеціалізованими складовими, у складі яких є 
колоїдні і кристалоїдні компоненти, або розчином альбуміну. Поділ відбувається або за 
допомогою обертання центрифуги на високій швидкості або шляхом пропуску крові через 
фільтр з такими маленькими отворами, що через них може проникнути тільки рідка частина 
крові. Вартість кожної процедури складає від 50 доларів.  
Мета дослідження: дослідити рівень обізнаності людей, їх ставлення до такого виду 
лікування, як плазмаферез. 
Матеріали та методи: дослідження виконано на базі медичних закладів таких як: 
Сумська міська клінічна лікарня №5, Сумська обласна клінічна лікарня та Сумська міська 
клінічна лікарня № 4, було проведено дослідження серед 100 осіб, які перебували там на 
лікуванні. Проводили дослідження шляхом анонімного опитування. Враховували вік, 
нозологічну одиницю захворювання людей та їхнє відношення до самого плазмаферезу. 
Результати дослідження: Після опитування встановлено, що 74%  респондентів 
позитивно ставляться до того, щоб лікуватися плазмаферезом. З них 36% жінки і 28% 
чоловіки. У віці від 18 до 40 років погоджуються 72%. Старше 40 років – 60%. 36% 
респондентів вважають, що лікування плазмаферезом їм не потрібно. 
41% респондентів вважають, що вони б платили по 50 доларів за процедуру. З них 24% 
жінки і 17% чоловіки. У віці від 18 до 40 років 51%. Старше 40 років – 35%. 59% респондентів 
вважають, що вони б не платили по 50 доларів за процедуру. 
Висновки: Згідно отриманим показникам більшість респондентів позитивно ставляться 
до лікування плазмаферезом. Але лише менше половини людей готові платити по $50 за 
процедуру. Залежності між нозологіями з якими зверталися хворі в лікарню і бажанням пройти 
курс плазмаферезу не виявлено 
 
 
ЯКІСТЬ МЕДИЧНОГО ОБСЛУГОВУВАННЯ В ЛІКАРНІ СВ. ЗІНАЇДИ 
Кудінов Д.В., Овечкін Д.В.⃰ 
КЗ Сумський обласний інститут післядипломної педагогічної освіти, 
кафедра професійної освіти та менеджменту 
Сумський державний університет, кафедра ортопедії та травматології 
В кінці XIX століття в Сумах з'явився перший лікарський заклад для надання медичної 
допомоги дитячому населенню Сумщини - дитяча лікарня Св. Зінаїди. 
Мета: охарактеризувати якість медичних послуг лікарні Св.Зінаїди на початку ХХ ст. 
Завдання: означити статутні норми лікарні щодо забезпечення хворих; проаналізувати 
ефективність лікування. 
Результати: Відповідно статуту лікарні вона мала 4 відділення: терапевтичне, хірургічне, 
інфекційне, амбулаторію, мала 30 штатних ліжок, до неї приймалися пацієнти з тимчасовими 
виліковними хворобами, лікування дітей до 12 років було безкоштовним. Безкоштовно 
отримували консультацію та ліки також відвідувачі амбулаторії. 
На початку існування лікарні в ній працював лише один лікар, у 1906 р. їх було два, в 
1913 р. – три (завідувач/старший лікар, ординатор і асистент). Всього у в 1906 р. в лікарні 
значилося 9 осіб медперсоналу та 35 осіб обслуги. 
Про ґрунтовність лікування та увагу до хворих свідчить тривалий термін їх перебування 
в закладі – в середньому 29 діб, що в 2–3 рази перевищувало подібні показники по інших 
